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Abstract
The objective of this study was to evaluate the effe-
cts of three surface preparations of human enamel on 
shear bond strength of orthodontic brackets bonded to 
enamel, and to determine the risk of enamel damage 
after debonding. In the experiment, 27 human premo-
lars extracted for orthodontic reason, were divided into 
3 groups and submitted to: fluoridation (group A), air 
polishing (group B), while group C was used without 
any special treatment. Afterwards metal brackets were 
bonded to the labial surfaces of the teeth. After soaking 
of the samples in physiological saline for 2 weeks at 
37oC the brackets were debonded with the use of a 
universal testing machine to measure shear bond 
strength. After debonding the enamel and brackets 
surfaces were observed under stereomicroscope. 
It was found that the mean bond strength of the bra-
ckets was the highest for the teeth which enamel was 
air-polished (group B), while the lowest for the teeth 
submitted to fluoridation (group A). There were signi-
ficant differences in the morphology of the adhesive 
remaining on the enamel and the bracket: for group A 
almost the whole adhesive remained on the brackets, 
while for group B and C adhesive was observed on 
both brackets and enamel. No enamel damage caused 
by debonding was observed. The results show that 
air-polishing is the best method to prepare the surface 
of the enamel to achieve the highest retention of the 
orthodontic brackets. 
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Introduction
Orthodontic brackets are usually made of stainless steel 
(iron, chrome, nickel) through gradual milling or founding 
techniques. The orthodontic bracket consists of a ground 
plate, a groove to fix the arch, and wings to which the ligature 
binding the arc with the brackets is attached. The groove 
is quadrangular in shape. On the surface of the bracket 
retention grooves enlarging surface area are present. 
Orthodontic bracket transfers loads able to delocalise teeth 
in the dental arch. As a result inappropriate placing of the 
bracket on the enamel surface may cause undesirable 
tramps of the teeth. Also the loads applied to the bracket 
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Streszczenie
Celem badań było określenie zależności wytrzyma-
łości złącza zamek ortodontyczny/szkliwo od trzech 
sposobów przygotowania powierzchni zęba do przy-
klejania zamka oraz określenie ryzyka uszkodzenia 
szkliwa w przypadku oderwania zamka. Materiałem 
do badań było 27 nieuszkodzonych zębów przedtrzo-
nowych, usuniętych ze wskazań ortodontycznych, 
które zostały losowo podzielono na 3 grupy i odpo-
wiednio przygotowano poprzez: fluoryzację (grupa A), 
piaskowanie (grupa B) natomiast zęby z grupy C 
zostały użyte bez żadnych specjalnych zabiegów. 
Następnie metalowe zamki zostały przytwierdzone do 
policzkowych powierzchni zębów. Tak przygotowane 
próbki zostały zamoczone na okres dwóch tygodni 
w roztworze soli fizjologicznej o temperaturze 37oC 
a następnie poddane działaniu sił ścinających przy 
pomocy uniwersalnej maszyny wytrzymałościowej. 
Potem powierzchnie zamków i szkliwa zębów były 
obserwowane za pomocą mikroskopu stereoskopo-
wego. Zauważono, że średnia wytrzymałość na zry-
wanie była najwyższa dla zębów oczyszczonych przy 
pomocy piaskowania (grupa B) a najniższa dla zębów 
poddanych fluoryzacji (grupa A). Znaczące różnice 
zauważono także na powierzchniach zamków i zębów: 
z grupy A prawie całe spoiwo pozostało na zamkach, 
podczas gdy dla grup B i C spoiwo pozostało zarówno 
zamkach jak i na szkliwie. Nie zaobserwowano żad-
nych ubytków na powierzchni szkliwa. Wyniki badań 
wskazują, że piaskowanie powierzchni zęba jest 
sposobem gwarantującym przenoszenie największych 
obciążeń poprzez przyklejony zamek ortodontyczny. 
Słowa kluczowe: wytrzymałość, szkliwo, zamki 
ortodontyczne
   [Inżynieria Biomateriałów, 81-84, (2008), 45-48]
Wprowadzenie
Do produkcji metalowych zamków ortodontycznych 
wykorzystuje się zwykle stal nierdzewną (żelazo, chrom, 
nikiel). Można je wykonać poprzez stopniowe frezowanie 
stalowych sztabek lub stosując techniki odlewnicze. Zamek 
ortodontyczny składa się z podstawy, rowka, do którego 
wprowadzany jest łuk, oraz skrzydełek, o które zaczepia-
na jest ligatura wiążąca łuk z zamkiem. Rowek posiada 
46 kształt czworokątny, a na powierzchni zamka usytuowane 
są zachyłki zwiększające retencję. Zamek jest elementem, 
poprzez który przenoszone są siły zmieniające położenie 
zęba w łuku zębowym. Z tego też powodu, nieprawidłowe 
jego umieszczenie na powierzchni szkliwa powoduje niepo-
żądane wędrówki zębów. Równie istotne jest przyłożenie do 
zamka siły o odpowiedniej wartości tak, aby uzyskać prze-
mieszczenie zęba nie doprowadzając do nieodwracalnych 
zmian w obrębie zęba lub w tkankach przyzębia [1]. 
Na siłę wiązania zamka ortodontycznego do powierzch-
ni zęba wpływa zawartość wypełniacza w spoiwie - duża 
jego zawartość zapewnia lepsze przyleganie do zamków 
z mechaniczną retencją [2]. Istotna jest również grubość 
materiału pomiędzy podstawą zamka a powierzchnią zęba, 
jak również odpowiednio przygotowane szkliwo zęba [2]. 
W literaturze analizowane były różne metody modyfikacji 
powierzchni szkliwa, aby poprawić jego siłę wiązania ze spo-
iwem łączącym go z zamkiem ortodontycznym [3]. Ponadto, 
znane są doniesienia, że takie zabiegi jak wybielanie [4] 
i fluoryzacja [5] mogą mieć wpływ na siłę wiązania zamków 
ortodontycznych ze szkliwem. 
Przeprowadzone w niniejszej pracy badania miały na celu 
określenie zależności pomiędzy sposobem przygotowania 
powierzchni zębów a adhezją zamków ortodontycznych 
mocowanych przy użyciu światłoutwardzalnego materiału 
kompozytowego.
Materiały i metody
Badania laboratoryjne in vitro przeprowadzono na 27 
nieuszkodzonych zębach przedtrzonowych, usuniętych ze 
wskazań ortodontycznych. Do czasu rozpoczęcia badania, 
zęby przetrzymywano w 1% wodnym roztworze chloraminy T. 
Następnie oczyszczano je szczoteczką i pastą Clean Polish 
(Kerr Hawe). Zęby zatopiono w żywicy akrylowej, którą wpro-
wadzono w formy aluminiowe o przekroju kwadratowym, w 
taki sposób, aby wyeksponować ich powierzchnie wargowe 
i zapewnić powtarzalne warunki eksperymentu (RYS. 1a). 
Badane zęby zostały losowo 
przydzielano do trzech grup (po 
9 próbek): A-zęby poddawane 
fluoryzacji; B-zęby piaskowane 
i zęby C-stanowiące kontrolę, 
zostały użyte bez żadnych spe-
cjalnych zabiegów. Fluoryzację 
wykonywano dwa tygodnie 
przed zabiegiem przyklejenia 
zamków za pomocą preparatu 
Fluor Protector (Vivadent). Po 
pięciu minutach od nałożenia 
preparatu fluoryzacyjnego zęby 
umieszczono w płynie fizjolo-
gicznym w 37oC na 14 dni. Po 
tym czasie zęby wypłukano 
i wysuszono. Zęby z grupy 
B wypiaskowano za pomocą 
piaskarki Prophyflex (KaVo), 
przepłukano wodą i wysuszono. 
Następnie powierzchnię szkliwa 
wszystkich zębów wytrawiono za 
pomocą kwasu ortofosforowego 
przez 30s, wypłukano wodą i 
wysuszono. Później zgodnie z 
zaleceniami producenta zasto-
sowano materiał podkładowy (Transbond XT Light Cure 
Adhesive Primer, 3M Unitek) i materiał światłoutwardzalny 
(Transbond XT Light Cure Adhesive Paste, 3M Unitek). 
 
should be optimal in order to obtain dislocation of the tooth 
but not to exert irreversible changes of the tooth tissue and 
periodontium [1]. The adhesion of orthodontic bracket which 
mechanical retainers to the surface of enamel depends on 
the content of filler in the resin, e.g. higher content of the 
filler – better adhesion is observed [2]. The thickness of 
the material between the surface of the brackets and the 
tooth as well appropriate preparation of the enamel are 
also essential factors. In the literature many methods of 
enamel surface modification were evaluated in order to 
improve the adhesion of orthodontic bracket with bond and 
enamel [3]. Moreover, it was reported that bleaching [4] and 
fluoridation [5] may influence bond strength of orthodontic 
brackets with enamel. 
The aim of this study was to find relationship between 
methods of enamel preparation and adhesion of light-
hardened composite bond to the enamel and orthodontic 
brackets. 
Materials and methods
In this study 27 non-carious premolars, extracted for 
orthodontic reason, were collected and stored in 1% Chlo-
ramine T solution at room temperature until use. The teeth 
were cleansed with a brush and a paste Clean Polish (Kerr 
Hawe). Each tooth was mounted in self-curing acrylic resin 
poured into home-made aluminium mould to expose the 
labial surface and to allow for standardized and secure place 
during testing (FIG. 1a). Teeth were randomly assigned to 
three groups of 9 specimens each: A–teeth submitted to 
fluoridation; B–teeth air-polished; and C–teeth without ad-
ditional treatment, except cleansing. The teeth from group 
A were submitted to fluoridation by application of fluoride 
varnish (Fluor Protector, Vivadent). Fife minutes after fluo-
ride application, the teeth were placed in physiological saline 
for 14 days at 37oC. Then, the teeth were rinsed with water 
and dried. The teeth from group B were air polished with 
the use of Prophyflex, KaVo, rinsed with water and dried. 
Enamel surfaces of all experi-
mental groups were etched with 
phosphoric acid for 30s, rinsed 
with water and dried. Transbond 
XT Light Cure Adhesive Primer 
and Transbond XT Light Cure 
Adhesive Paste (3M Unitek) 
were applied as suggested by the 
manufacturer. The bracket was 
placed on the tooth and pressed 
firmly onto the surface, and the 
adhesive was cured by a halogen 
light source for 20s. The brackets 
were placed according to the 
following rules: the groove was 
placed at right angles to the long 
axis of the tooth; the orthodontic 
bracket was placed in the middle 
the atrial surface; the orthodon-
tic bracket was situated in the 
suitable distance from chewing 
surface. During the procedure 
orthodontic nippers and position 
indicator, enabling positioning of 
the brackets on the constant and 
required height were used. 
In the experiment premolars stainless steel brackets 
(Slot: 0.56x0.76mm, Torque -7o, Angulation: 0o, Ultra-Min-
itrim®, Dentadurum, Germany) were used. The average 
surface area of the bracket base was 9.5mm2. 
RYS. 1. Sposób zamontowania zęba z zamkiem 
ortodontycznym w żywicy akrylowej (a) i w uniwer-
salnej maszynie wytrzymałościowej Zwick 1435 (b). 
FIG. 1. Method of mounting in acrylic resin of 
the tooth with the orthodontic bracket (a) and in 
universal testing machine Zwick 1435 to evaluate 
shear bond strength (b).
a) b)
47Zamek umieszczano na zębie, przyciskano do powierzchni 
szkliwa a następnie naświetlano lampą halogenową przez 
20s. Umieszczając zamek na powierzchni wargowej zęba 
kierowano się następującymi zasadami: i) rowek umieszcza-
no pod kątem prostym do osi długiej zęba; ii) zamek znaj-
dował się pośrodku powierzchni przedsionkowej; iii) zamek 
usytuowany był w odpowiedniej odległości od powierzchni 
żującej. W trakcie przeprowadzania zabiegu używano pęsety 
do zamków ortodontycznych oraz pozycjonera ułatwiające-
go umieszczenie zamka na stałej, odpowiedniej wysokości. 
     Do badań użyto zamki metalowe przeznaczone do zębów 
przedtrzonowych (rowek: 0,56x0,76mm, skręt -7o, kąt: 0o, 
Ultra-Minitrim®, Dentadurum, Niemcy). Powierzchnia pod-
stawy zamka wynosiła 9.5mm2.
Badania wytrzymałość złącza zamek/ząb wykonano za 
pomocą uniwersalnej maszyny wytrzymałościowej (Zwick 
1435, Niemcy) przy prędkości obciążania 2mm/min. Formy 
aluminiowe z zatopionymi w żywicy zamkami zamontowano 
w szczękach maszyny wytrzymałościowej. Wykonano pętlę 
z drutu ligaturowego (średnica 0,4mm, Dentadurum, Niem-
cy), który przymocowano do zamka, zaś drugi jego koniec 
zamocowano w uchwytach maszyny wytrzymałościowej 
(FIG.1b). Wyznaczano siłę konieczną do oderwania zamka 
od szkliwa [N], którą następnie przeliczano na wytrzymałość 
dzieląc ja przez pole powierzchni zamka [MPa]. Wyniki 
przedstawiono jako wartość średnią i przedział ufności 
(α=0.95) i analizowano za pomocą testu t-Studenta. 
Po badaniach wytrzymałościowych zamki i zęby obser-
wowano za pomocą mikroskopu stereoskopowego przy 
powiększeniu 15x (StereoDiscovery V.8, Zeiss, Niemcy), 
wyposażonego w aparat cyfrowy (Canon PS A620). 
Wyniki i dyskusja
Wyniki badań wytrzymałości złącza zamek ortodontycz-
ny/ząb w funkcji sposobu przygotowania szkliwa zębów 
przedstawiono w TABELI 1. Analiza statystyczna (w oparciu 
o t-test) wykazała istotne różnice w wartości wytrzymałości 
złącza zamek/szkliwo pomiędzy badanymi grupami.
Reprezentatywne obrazy z mikroskopu stereoskopowego 
przedstawiono na RYS. 2. W przypadku zębów poddanych 
fluoryzacji, całe spoiwo pozostało na powierzchni zamka, 
co dowodzi, że siły wią-
żące spoiwo z zębem 
były niewielkie (RYS. 
2a). W przypadku zębów 
poddanych piaskowaniu 
(grupa B), część spoiwa 
pozostała na powierzch-
ni zamka a część na 
powierzchni zęba (RYS. 
2b). Dla zębów bez ob-
róbki, znacznie więcej 
spoiwa pozostało na 
szkliwie niż na zamkach, 
a w kilku przypadkach 
całe spoiwo pozostało na 
powierzchni zęba (RYS. 
2c). Na żadnym z zę-
bów nie zaobserwowano 
uszkodzeń szkliwa.
Wyniki badań niniej-
szej pracy wykazały, że 
wytrzymałość połączeń 
dla zamków ortodon-
tycznych, jest znacząco 
niższa niż przedstawiona 
w piśmiennictwie [6-8]. 
Bond strength testing was performed using a universal 
testing machine (Zwick 1435, Germany) at a cross-head 
speed of 2mm/min. The aluminium moulds with the embed-
ded teeth and the brackets were mounted in the apparatus. 
Stainless steel ligature wire (diameter 0.4mm, Dentadurum, 
Germany) was looped around the bracket and then attached 
to the clamp on the Zwick machine (FIG. 1b). The maximum 
stress necessary to debond was recorded in [N] and the 
bond strength was calculated by dividing the debond force by 
the bracket area yielding [MPa], as a unit. The results were 
presented as average and confidence interval (α=0.95), 
and analysed by Student t-test to compare the differences 
between the experimental groups.
After bond strength testing, the brackets and the enamel 
surfaces were examined under a stereomicroscope (Stereo-
Discovery V.8, Zeiss) with a digital camera (Canon PS A620) 
at 15x magnification to determine the bond failure interface. 
Results and discussion
The results of bond strength of the orthodontic brackets 
as a function of the enamel treatment procedure are pre-
sented in TABLE 1. The statistical analysis (a paired t-test) 
indicated that there were significant differences in shear 
bond strength between all groups. 
Representative images from stereomicroscope are 
presented in FIG. 2. It is 
shown that in the case 
of the teeth submitted 
to fluoridation the whole 
adhesive remained on the 
bracket, what proves that 
the adhesion between the 
enamel and the adhesive 
was weak (FIG. 2a). For 
teeth submitted to air-
polishing (group B) about 
half of the enamel bonding 
site was covered with ad-
hesive (FIG. 2b). For teeth 
without any special modi-
fication (control group C) 
much more adhesive was 
observed on the enamel 
than on the brackets, and 
in some teeth enamel 
bonding site was cov-
ered entirely with adhesive 
(FIG. 2c). No enamel dam-
age caused by debonding 
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TABELA 1. Wytrzymałość złącza zamek ortodon-
tyczny/szkliwo.
TABLE 1. Bond strength of orthodontic brackets. 
RYS. 2. Obrazy z mikroskopu stereoskopowego powierzchni 
zamków (A_1, B_1, C_1) i zębów (A_2, B_2, C_2) po badaniach 
wytrzymałościowych w zależności od sposobu modyfikacji 
powierzchni szkliwa: A – po fluoryzacji, B – po piaskowaniu, C 
– kontrola; powiększenie 15x. 
FIG. 2. Stereomicroscope images of brackets (A_1, B_1, C_1) 
and teeth (A_2, B_2, C_2) after mechanical tests as a function 
of enamel modification: A- after fluoridation, B – after air-po-
lishing, C – control; magnification 15x.
48 Uważa się, że wytrzymałość połączeń, niezbędna w leczeniu 
ortodontycznym powinna mieścić się w przedziale od 5,9 
do 7,8 MPa [9]. Średnia wartość wytrzymałości uzyskana 
w niniejszych badaniach wynosiła pomiędzy 1,2 i 3,6 MPa. 
Powodem obniżonej wytrzymałości może być to, iż przed ba-
daniem materiał został na okres dwóch tygodni umieszczony 
w roztworze soli fizjologicznej. Prawdopodobnie środowisko 
to było zbyt inwazyjne i doprowadziło do zmniejszenia wy-
trzymałości. Dla porównania, w innych badaniach, w celu 
zasymulowania środowiska panującego w jamie ustnej, 
autorzy przed badaniem umieszczali próbki na krótki czas 
(≤24 godzin) w wilgotnym pojemniku [10], w wodzie desty-
lowanej [11] lub też w chloraminie [12]. W kilku pracach, 
badania wytrzymałościowe były przeprowadzana natych-
miast po przyklejeniu zamków [7-8]. Z tego też powodu, 
interesujące będzie w przyszłości określenie wpływu czasu 
przechowywania próbek w roztworze soli fizjologicznej na 
wartość wytrzymałości łączącej zamek z zębem.
Wyniki badań wskazują, że piaskowanie zwiększa 
wartość wytrzymałości, podczas gdy zabiegi fluoryzacyjne 
powodują obniżenie tego parametru. Wyniki naszych badań, 
w odniesieniu do zabiegów fluoryzacyjnych wydaja się być 
zaskakujące i pozostają w sprzeczności z wcześniejszymi 
badaniami Kimury i wsp. [5], którzy wykazali znikomo mały 
lub nawet całkowity brak wpływu tych zabiegów na wytrzy-
małość połączenia ząb/zamek ortodontyczny. Jakkolwiek 
należy zwrócić uwagę, że w pracy [5] zęby po zastosowaniu 
zabiegów fluoryzacyjnych zostały umieszczone w ludzkiej 
ślinie. Następnie, zęby zostały dokładnie oczyszczone mącz-
ką pumeksową, spłukane wodą i osuszone a po czym zamki 
przyklejono zgodnie ze standardową procedurą. W naszych 
badaniach, po zabiegu fluoryzacji zęby zostały umieszczone 
soli fizjologicznej, a przed przyklejeniem zamka nie zostały 
specjalnie oczyszczone. Prawdopodobnym jest, że resztki 
preparatu fluoryzacyjnego uniemożliwiły właściwą adhezję 
pomiędzy zamkiem z powierzchnią zęba, co zostało zaob-
serwowane pod mikroskopem stereoskopowym (RYS. 2a). 
Z tego też powodu, interesujące wydaje się sprawdzenie, czy 
profesjonalne oczyszczenie zębów po zabiegu fluoryzacyj-
nym wpływa na zwiększenie siły adhezji zamka do szkliwa. 
Wnioski
Na podstawie przeprowadzonych badań można wysnuć 
wniosek, że zamki ortodontyczne przymocowane za pomocą 
materiału światłoutwardzalnego do powierzchni zębów po 
piaskowaniu wykazują zdolność przenoszenia najwięk-
szych obciążeń. Fluoryzacja zębów wpływa natomiast na 
obniżenie siły wiązania materiału światłoutwardzalnego 
z powierzchnią szkliwa. 
The results of shear bond strength of orthodontic brack-
ets bonded to human enamel presented in this study are 
significantly lower than those reported by others [6-8]. It is 
believed that shear bond strengths in the range of 5.9 to 
7.8 MPa are needed to sustain normal oral and orthodontic 
forces [9]. The mean bond strengths in this study were in 
the range between of 1.2 and 3.6 Pa. The reason for low 
bonding strengths may be that the samples were incubated 
in physiological saline for two weeks after bonding of the 
brackets, before the mechanical tests were performed. 
Probably the conditions of incubation were too severe, and 
they caused decrease in bonding strength. For example, in 
the other experiments to simulate the humid environment 
of the oral cavity the authors stored the samples up to 24h 
in moist plastic container [10] or in distilled water [11] or in 
chloramine [12] before testing bond strength. In some ex-
periments the bond strength was tested immediately after 
bracket bonding [7-8]. Therefore in our future experiments 
it would be interesting to study the influence of incubation 
time in physiological saline on bond strength of the ortho-
dontic brackets. 
The results show that air-polishing increases bond 
strength, while fluoridation decreases this parameter. Our 
results regarding fluoridation are somehow surprising, and 
in contradiction with a recent study of Kimura et al [5] who 
showed that administration of fluoride varnish has little or 
no effect on enamel bond strength. However, it must be 
admitted that in the latter study after fluoride application, the 
specimens were placed in whole human saliva. Afterwards, 
the teeth were removed from the saliva and cleaned with 
fine flour of pumice, rinsed with water, dried, and the brack-
ets were glued according to a standard procedure. In our 
experiments, the teeth were stored in physiological saline, 
but before gluing the brackets the teeth were not specially 
cleaned. It is probable that remnants of the fluoride varnish 
prevent proper adhesion of the adhesive onto to enamel, 
what was observed by stereomicroscope (see FIG. 2a). 
In our future studies it would be interesting to check if profes-
sional cleaning of the teeth after fluoridation would improve 
retention of orthodontic brackets.  
Conclusion
 
The results of this study show that air polishing is the best 
method to prepare the surface of the enamel to achieve the 
highest shear bond strength of the orthodontic brackets. 
On the other hand the teeth after fluoridation present the 
lowest retention of the orthodontic brackets.  
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